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 نحوه برخورد پرستاران با  وها  پيرامون توانمنديكارورزان رشته پزشكياظهار نظر 
   كارورزانوبيماران 

  
   فرزاد واقف داوري الهه رفائي، آزاده خردمند، مسعود محمودي، سيده فروغ حسيني، هزاد شمس،ب

  
  

  چكيده
رابطه مستقيم با چگونگي ارتباط متقابل آنها در        ،  عملكرد اعضا ،  گروهي هر كار  است و در     بيماران يك كار تيمي    زاقبت ا مر .مقدمه

، لازم است به فراينـد مراقبتـي از بيمـار توسـط             به عنوان عضو تيم درمان     ،كارورزان رشته پزشكي   .رسيدن به هدف مشترك دارد    
هـا، و نحـوه       هدف اين تحقيق، تعيين چگونگي نظرات كارورزان رشـته پزشـكي پيرامـون توانمنـدي              . پرستاران توجه داشته باشند   

  .برخورد پرستاران با بيماران و كارورزان بود
از بـين   ،  اي   بـه صـورت تـصادفي طبقـه        ) كارورز رشته پزشكي   157(رد مطالعه   جمعيت مو  در اين مطالعه توصيفي،      .ها روش
 روش گردآوري اطلاعات، پرسـشنامه پايـا و         . آموزشي وابسته به دانشگاه علوم پزشكي اصفهان انتخاب شدند         هاي  بيمارستانان  رزكارو
ن عملكرد كارورزان در قبـال بيمـاران را بـا مقيـاس      سؤال عملكرد پرستاران در مورد بيماران و كارورزان و همچني     25ايي بود كه با       رو

نرم  و همبستگي اسپيرمن  و tآزمون از آماري ميانگين و انحراف معيار نمرات  براي تحليل .نمود اي بررسي مي  نقطه5ليكرت 
  .تفاده شد اسSPSS-9 افزار

نحـوه  ،  99/2 پرسـتاران    اي  هاي حرفه   د مهارت مور  در ، 06/3عدد  ،   كارورزان از عملكرد پرستاران    اظهار نظر نمره كلي    .نتايج
و نمره اظهار نظر كـارورزان در مـورد عملكـرد خودشـان در قبـال                 14/3ان  ز و رفتار با كارور    12/3پرستاران با بيمار    برخورد  
عـلام   روز گذشـته ا 5در  3/0ي ان و كادر پرستار ورزمورد تعداد برخوردهاي نامناسب بين كار      در. دست آمد ه  ب 32/3بيماران  
  .گرديد
 تعريـف   چـون واند به دلايل مختلفـي      ت  اين نظر مي  . ران در حد متوسط بود     عملكرد پرستا  موردكارورزان در    اظهار نظر    .بحث

چگونگي  منفي بر  تواند تأثير   مسؤوليتي اين دو با هم و در رابطه با بيمار باشد، بديهي است كه حاصل اين ضعف مي                 نشدن جايگاه   
هاي آمـوزش كـارورزان چگـونگي برقـراري      لازم است در اهداف، محتوا و روش.  باشدداشته  تيمي  كار نجاما و كردن بيمار  اداره

  .ارتباط با تيم پرستاري گنجانده شود
  .  ارتباط متقابل، توانمندي، پرستار، كارورز، بيمار، كار تيمي.كليديهاي  واژه

  68-63): 12(4؛ 1383مجله ايراني آموزش در علوم پزشكي 
  
  
 

  

                                                 
ات و توسعه آموزش پزشكي،  دكتر آزاده خردمند، مركز مطالع.آدرس مكاتبه 

  .دانشگاه علوم پزشكي اصفهان، اصفهان
e-mail: azadeh_kheradmand@yahoo.com 

دكتر بهزاد شمس، دانشيار گروه كودكان دانشكده پزشكي دانشگاه علوم پزشكي 
اصفهان، دكتر مسعود محمودي؛ دكتر سيده فروغ حسيني، دكتر الهه رفائي و دكتر 

  .زشكي عموميفرزاد واقف داوري ، پ

  مقدمه
 بيمـار در محـيط      - پرسـتار  -فرايند مثلث گونـه ارتبـاط پزشـك       

كارورزان به عنوان پزشك    اي طراحي شود كه       آموزشي، بايد به گونه   
                                                                              

هاي پژوهشي معاونت پژوهشي دانشگاه علوم   در دفتر طرح80223اين طرح با شماره 
  .پزشكي اصفهان به ثبت رسيده و هزينه آن از طرف اين معاونت پرداخت شده است

 پذيرش 16/12/83 به دفتر مجله رسيده و در تاريخ 29/6/83اين مقاله در تاريخ 
 .گرديده است
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قادر باشند با تمرين در اين زمينه، در مورد توانمندي و عملكـرد             
اعضاي تيم خود، بويژه پرسـتاران، بـا شـفافيت لازم اظهـار نظـر               

  .نمايند
 در مراكز آموزش پزشكي، كـارورزان بـه عنـوان       از آنجايي كه  

عضو مؤثر تيم مراقبت از بيمـار هـستند، تـأمين توانمنـدي آنهـا            
اي پرسـتاران و      هاي حرفـه    براي اظهار نظر كردن پيرامون مهارت     

نحوه برخورد آنها بـا بيمـاران و يـا كـارورزان، نمـودي از اشـراف            
همكـاري آنهـا بـا    كارورزان بر روند مراقبت از بيماران و چگونگي   

  .پرستاران است
ــزايش    ــتار، موجــب اف ــل پزشــك و پرس ــاري و درك متقاب همك

از بيمار و تقويـت     ها، بهبود مراقبت      رضايتمندي بيمار، كاهش هزينه   
گـروه، و بـويژه   وٍ حاصـل آن بـراي هـر دو    )4تا1(شود  وري مي   بهره

و حتي موجب كـاهش مـرگ و ميـر بيمـاران     ) 6و5(بيمار، مفيد است 
برنامـه آموزشـي و مـشاهدات روزمـره         ، ولـي مـرور      )7(شدخواهد  
دهنده اين واقعيت است كه برنامـه آموزشـي كـارورزان بـه               نشان
اي طراحي نشده است كه اين تعامـل و همكـاري را تقويـت                گونه
 كارورزان  هاي  از طرفي، طراحي و اجراي اين قسمت از آموزش        . نمايد
  .بگذاردمطلوب تواند بر روند مراقبت از بيمار تأثير  مي

به منظور آشنايي با نظرات كارورزان در مـورد پرسـتاران بـه             
عنوان عضو تيم مراقبتي و با توجـه بـه اهميـت مـسأله در رونـد                 

اي با هـدف      زمينه، مطالعه درمان و ضرورت انجام تحقيقات در اين        
ها و نحـوه      تعيين اظهار نظر كارورزان رشته پزشكي پيرامون توانمندي       

اران با بيماران و كارورزان انجام گرفت تا نقاط ضعف          پرستبرخورد  
 بيمار تا حـدي مـشخص و   - پرستار -و قوت روابط متقابل پزشك    

هاي آموزشي براي اصـلاح ايـن فراينـد فـراهم             امكان مرور برنامه  
  .شود

  
  ها روش

بهمـن  يك مطالعـه توصـيفي بـر روي كـارورزان سـه دوره ورودي            
 اصـفهان، كـه     انشگاه علوم پزشكي   رشته پزشكي د   1381 تا خرداد    1380

 1382حداقل يك ماه از دوره كارورزي خود را گذرانده بودند، در سال             
  .انجام گرفت

، دانـشجويان رشـته پزشـكي بعـد از         علوم پزشكي اصفهان   در دانشگاه 
دوره كارورزي را به صورت      ماه   18اينترني، به مدت      قبولي در امتحان پره   

در . كننـد   يك در اورژانس طي مـي     هاي مختلف و كش     آموزش در بخش  
، دستياراين مدت، اولين ويزيت بيمار با اينترن است و بعد از مشاوره با           

،  و رانـد اسـاتيد     دسـتياران در تيم   . شود  دستورات درماني لازم داده مي    
هاي اوليه عملي مربوط بـه پزشـك بـه            ثانوي دارد ولي تكنيك   اينترن نقش   

آمـده، ابتـدا      وارد اورژانـسي پـيش    در عصر و شب، م    .  اينترن است  عهده

 مـشاوره   از توسط پرستار به اطلاع اينترن رسيده و در صورت لزوم، بعد          
نوشتن دستورات به عهـده اينتـرن و        . شود  گيري باليني مي    تصميم،  با دستيار 

درماني روزانه و چه دستورات درماني كـه        اجراي دستورات، چه دستورات     
  .با پرستار استشود،  در مواقع اورژانسي داده مي

اي از بين پنج بخش داخلي،        به صورت تصادفي طبقه   )  نفر 157(ها    نمونه
هاي آموزشي وابـسته بـه        جراحي، اطفال، زنان و زايمان و اورژانس بيمارستان       

آوري اطلاعـات،     ابزار جمع  .گرديدنداصفهان انتخاب   دانشگاه علوم پزشكي    
هـاي فـوق، بـه        خـش  كه بين كـارورزان ب     يك پرسشنامه خودساخته بود   

  .صورت جداگانه توزيع و بعد از تكميل گردآوري شد
 كارورزان و   پرسشنامه شامل سؤالات مربوط به خصوصيات دموگرافيك      

هايي تنظـيم      سؤال در مورد عملكرد پرستاران و كارورزان در حيطه         25
گرديد كه نمودي از روابـط و تعامـل دو طرفـه پرسـتاران و كـارورزان                 

زان خواســته شــد براســاس تعاملــشان بــا پرســتاران و از كــارور. باشــد
  .شناختي كه از آنها دارند، به سؤالات پاسخ دهند

پرسـتاران   اي  هـاي حرفـه     مهارت: موضوعات مورد مطالعه در پرسشنامه    
، رفتار پرستاران   )شش سؤال (، عملكرد پرستاران در قبال بيماران       )پنج سؤال (

پـنج  (ارورزان در قبال بيمـاران      عملكرد ك ،  ) سؤال سه(در خصوص كارورزان    
و ضـرورت   ) دو سـؤال  (در چگـونگي روابـط       ، دخالـت فـاكتور جـنس      )سؤال

بـود كـه در ايـن مقالـه         ) سـه سـؤال   ( بين پرسنلي    آموزش نحوه برخورد  
  .شود مطرح نمي
گذاري پاسخ سؤالات به صورت قوياً مخالفم، مخـالفم، نظـري             نمره

ليكرت به صورت نمرات از يـك       ندارم، موافقم و قوياً موافقم در مقياس        
 بـه    در مقياس ليكـرت،    3ميانگين نمره   كسب  . تا پنج كدگذاري گرديد   

  .عنوان حد متوسط محسوب شد
پس از انجام مطالعه مقدماتي، اصلاحات لازم بـر روي سـؤالات صـورت              

 به دسـت  7998/0كرونباخ برابر   پايايي پرسشنامه با محاسبه آلفاي      . گرفت
محتوايي آن از طريق اجمـاع نظـر كارشناسـان و    آمد و روايي صوري و   

  .اساتيد مجرب تأييد گرديد
 SPSS-9 افزار  ها، با استفاده از نرم      اطلاعات به دست آمده از پرسشنامه     

ــون  ــارگيري آزم ــا بك ــپيرمن   و ب ــستگي اس ــاري ضــريب همب ــاي آم ه
)Spearman ( وt-test تحليل شد.  

  
  نتايج

داشتند كه از بـين      كارورز در اين طرح شركت       157مجموعاً  
  .آوري شد جمع. عدد154 پرسشنامه توزيع شده، 157

هـا     درصـد را خـانم     34شصت و شش درصد كارورزان را آقايان و         
 سـال و از     9/25آنها برابـر    مجموعاٌ ميانگين سني    . دادند  تشكيل مي 

 سال، بيـشترين درصـد      25گروه سني   .  سال متغير بود   26 تا   23
 مـاه تجربـه،     4كـارورزان بـا     . داد  يرا به خود اختصاص م    ) 9/38(

 6/18(و پس از آن كـارورزان مـاه دهـم           ) 1/24(بيشترين درصد   
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ــد ــانزدهم  ) درص ــاه ش ــد9/15(و م ــد )  درص ــرار گرفتن  8در . ق
 3/26(هــاي اورژانــس  بخــشاز كــارورزان ، بيمارســتان آموزشــي

زنـان و زايمـان    ،) درصـد 9/19(، اطفال ) درصد 5/27(، داخلي   )درصد
  . شده بودندانتخاب)  درصد6/9(و جراحي ) د درص7/16(

هـاي   ميانگين نمره، اظهار نظر كارورزان در خـصوص مهـارت         
استعمال داروها، اطلاع از    اي پرستاران كه شامل نحوه صحيح         حرفه
 اوليه براي نجـات بيمـار و نقـش    هاي نوين پزشكي و اقدامات     شيوع

 بـا انحـراف    و99/2مشاوره درماني در روند درمان بيمـاران بـود،         
  . به دست آمد73/0معيار 

اين رقم در خصوص اظهار نظر كارورزان نـسبت بـه عملكـرد        
كافي براي برقـرار    پرستاران در خصوص بيماران، كه شامل توانايي        

ارتبـاط عـاطفي و روانـي        كردن ارتباط مناسب بـا بيمـاران، برقـراري        
ه رفتـار  مناسب با بيماران، عدم دخالت سطح اجتماعي بيماران در نحو 

ايشان، توجه به مشكلات و نيازهاي بيمـاران، اشـتياق         پرستاران با   
كافي پرستاران براي بهبود بيماران و رعايـت اصـول اخلاقـي در             

 محاسـبه   67/0 بـا انحـراف معيـار        12/3برخورد با بيماران بـود،      
  .گرديد

ميانگين نمره اظهـار نظـر كـارورزان بـه رفتـار پرسـتاران در               
 شامل تغييـر در طـرح درمـاني كـارورزان،           خصوص كارورزان كه  

سلب اطمينان بيمـار  خودداري از اظهار نظر در مواردي كه موجب       
 بـا انحـراف     14/3 با كارورزان،    شود و رفتار محترمانه كادر پرستاري     

نمره اظهار نظـر كـارورزان در خـصوص          و ميانگين    بود 97/0معيار  
 5/3تاران  درمـاني كـارورزان از سـوي پرس ـ      عدم تغييـر دسـتورات    

  .محاسبه گرديد
ميانگين نمره اظهار نظر كارورزان در خصوص عملكـرد خودشـان           

اطلاعـات ايـشان در زمينـه       در قبال بيماران، كه شامل كافي بـودن         
اندوزي، اشـتياق در درمـان     تجربههاي شايع، تقدم درمان بر     بيماري

ارتباط عـاطفي خـوب بـا آنهـا و عـدم دخالـت              بيماران و برقراري    
 با  32/3ت اجتماعي بيماران در نحوه برخورد با ايشان بود،          وضعي

  . محاسبه شد55/0انحراف معيار 
ميانگين نمره اظهار نظر كلي كارورزان به آگـاهي و عملكـرد            

پرسـتاران، عملكـرد    اي    هاي حرفـه    پرستاران كه مشتمل بر مهارت    
 پرسـتاران در قبـال كـارورزان    پرستاران در خصوص بيماران و رفتار    

  . محاسبه گرديد65/0 با انحراف معيار 06/3باشد، برابر  مي
 بـين   داري  هـاي آمـاري، هـيچ ارتبـاط معنـي           با استفاده از آزمون   

هاي فوق يافت     فاكتور جنس و هيچ يك از ميانگين نمرات نگرش        
  .نشد

 5ميانگين تعداد برخوردهاي نامناسب با كـادر پرسـتاري در           

و )  درصد 4/77(ن صفر    به دست آمد كه حداقل آ      3/0روز گذشته   
 درصد تنهـا يـك مـورد        4/17بود و   )  درصد 0 /9( مورد   4حداكثر آن   
ضـريب همبـستگي اسـپيرمن بـراي        . گـزارش نمودنـد   برخورد را   

ارتباط بين تعداد برخوردهـا و نمـره ميـانگين نگـرش ايـشان در           
 بـــود -262/0اي پرســـتاران  هـــاي حرفـــه خـــصوص مهـــارت

)0005/0P=(      هـاي ديگـر        گين نمرات حيطه  و با هيچ يك از ميان
  .داري نداشت ارتباط معني

  
  حثب

هدف از انجام اين طرح، تعيين اظهار نظر كارورزان در رابطه           
اي پرستاران، رفتار پرسـتاران در برخـورد بـا            هاي حرفه   با مهارت 

ضمناً همبستگي آن با برخوردهاي روزانه   . بيماران و كارورزان بود   
بـا توجـه بـه كـسب نمـره          . رديدعضو تيم نيز، مشخص گ     اين دو 
هـاي    هاي فوق در خصوص مهـارت       حيطه در   5 از كل نمره     3حدود  
و ) 12/3(پرستاران با بيماران نحوه برخورد  ،)99/2( اي پرستاران   حرفه

ه مطـرح   يسـه فرض ـ  ) 14/3 ( رفتار پرستاران با كارورزان    همچنين
  :شود مي

طـه  ي توانمندي برسـتاران در سـه ح       فرضيه اول اين است كه    
پرستاران هـم  اند كه  قات نشان داده يتحق است، در حالي كه   پايين  

 درصـد   50 بـالاي    انـد كـه توانمنـدي       اند و هم اظهار كرده      تهفاد گر ي
  .ري داردتنه احتمال كميجه اين گزيدر نت). 8(اند داشته

اند كه    ل به اظهار نظر نداشته    ينكه كارورزان تما  يه دوم ا  يفرض
انـد    نه نظري ندارم را انتحاب نكرده     يگزعمده افراد   ها،    پاسخطبق  

  ). درصد50ش از يب(
نكـه تـوان اظهـار نظـر        يشـود ا    و فرضيه سومي كه مطرح مي     

ايـن امـر    . كارورزان نسبت بـه عملكـرد پرسـتاران ضـعيف اسـت           
منطبق با برنامه آموزشـي كـارورزان اسـت زيـرا در آن آمـوزش،               

ر عمـل هـم    گنجانده نشده اسـت و د    برقراري ارتباط و كار تيمي    
  .شود تمرين نمي

از نظر امور نظارتي و ارتباطي با تيم پرستاري عملاً نقش شـفافي             
اعـضاي هيـأت علمـي،      (براي هـيچ كـدام از اعـضاي تـيم پزشـكي             

  .به صورت اجرايي تعريف نشده است) دستياران و كارورزان
هـا در    از طرفي، ضعف كارورزان براي اظهار نظر در اين زمينه         

دهنده ناكافي بودن ارتباط متقابل اين        خود، نشان مورد عضو تيم    
ضـعف در چگـونگي اظهـار نظـر بـر مراقبـت بيمـار               . باشد  دو مي 

تأثيرگذار است، زيرا پزشك، پرستار را به عنوان جزئـي از بخـش             
كند بدون اينكه هيچ احساس مثبت يا منفي نسبت بـه             تلقي مي 

 پزشـك و    حالي كه در يك زمينه همكـاري      در  ). 9(وي داشته باشد  
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و ارتبـاط خـوب ايـن دو        ) 10(يابـد    تسريع مي  پرستار، بهبود بيمار  
هـاي    قشر به عنوان عامل مؤثر مرگ و مير كمتـر در بيمارسـتان            

  ).11و6(مشهور پيشنهاد شده است
كننـده و    تنها مورد اميـدوار    ،با وجود ارتباط متقابل نسبتاً ضعيف     

 در مورد عدم    5/3 ميانگين نمره ،  استثنايي كه در تحقيق به دست آمد      
كارورز و اجـراي دسـتورات درمـاني از سـوي        درماني  تغيير دستورات   

تواند مؤيد اين اصل باشد كـه در مـواردي            پرستاران است كه خود مي    
تـر     قـوي   باشد و در نتيجه، كار تيمي       كه ارتباط متقابل بيشتر مي    

، به عبارت ديگـر   . گردد  نظر واقعي، بهتر فراهم مي    است، امكان اظهار    
دارويي، عامل بحث و ارتباط مكـرر كـارورز شـده و بـه              دستورات  

تر را نيز فـراهم نمـوده         علت تعامل بيشتر امكان اظهار نظر مثبت      
 انجـام   تـر و مـستند ايـن موضـوع،          ولي به منظور بررسي دقيق    . است

 مورد فـوق ضـرورت دارد تـا بتـوان بـا قاطعيـت               3تحقيقاتي در   
  .بيشتري اظهار نظر كرد

ميـانگين  ،  برخوردهاي نامناسب ايـن دو عـضو تـيم         مورد   در
تعداد برخوردهاي نامناسب گزارش شده توسط كـارورزان كـه در     

يـن  ا .ه اسـت  بود3/0 ،اند داشته روز گذشته با كادر پرستاري   5طي  
گـزارش شـده    درصـد    64 مـاه،    3 تا   2طي   مطالعه ديگري در   رقم در 
ور هـيچ ارتبـاط     نكته ديگر اينكه تعداد برخوردهـاي مـذك       ). 12(است
به رفتار پرستاران با كـارورزان  داري با ميانگين نمره مرتبط     معني
قبال بيماران نداشت و تنها عامـل        پرستاران در نحوه برخورد   و يا   

اي   هـاي حرفـه     مورد مهـارت   اظهار نظر كارورزان در    مرتبط با آن  
 مؤيـد   و داشـت    هاپرستاران بود كه ارتباط منفي با تعداد برخورد       

اي ضـعيف     حرفـه هـاي     مهـارت  كـه    بـود كته بسيار مطلوب    اين ن 
 در حـالي كـه    . ارتبـاط دارد  د برخوردها   ا با افزايش تعد   ،پرستاران

اي   هـاي حرفـه     از مهارت  قابل قبولي    سطحارائه  هدف تيم درمان،    
  .در رابطه با درمان بيمار است

 ارتبـاط   امـر   بـويژه در   ،يند يـادگيري  ا ضعف فر  ،از طرف ديگر  
يـده نـامطلوب    دزمينـه را بـراي پ     ،  ماني با يكـديگر   اعضاي تيم در  

آورد و ايـن امـر        برخوردهاي روزانه بين اعـضاي تـيم فـراهم مـي          
كـارورزي  ه   دور  و بهبـود فراينـد آن را در        اصلاح اهداف يادگيري  

 عرصه مراقبت بيمـار بايـد داراي        ،در عين حال  . سازد  ضروري مي 
تناسـب  مدگيري  اي باشد تا بتوانند فضاي يا       و حرفه    چالش علمي 

اي   هـا بايـد بـه گونـه          ولي اين چالش   با وضعيت واقعي ايجاد كند    
  .هدايت شود كه موجب برخورد شخصي نگردد

 كه ميزان معيني از درگيري بين ايـن     اند  دادهتحقيقات نشان   
به فهم بهتـر     منجر   ،دو قشر طبيعي است، زيرا ديدگاه مخالف آنها       

بيمار و   اي بهتر براي حل مشكل    ه فتن راه حل  يانتيجه   از يكديگر و در   
 فشار و احـساسات      موجب  ي كه يهابرخوردالبته،  . شود   مي  او ت از بمراق

  ).5(گردد، بايد برطرف شود روابط ميمنفي در 
 يند درمان بيماران در   افر  نظارت بر  ،ف كارروزي ي شرح وظا  در

بـديهي اسـت كـه وقتـي كـارورزان      ، قالب تيم منظور نشده است  
چگـونگي   باشـند،    هنديـد عملكرد تيم مراقبت را     آموزش نظارت بر    
اي پرسـتاران را نيـز         حرفـه  هـاي   مورد مهـارت   اظهار نظر شفاف در   

مجمـوع نتـايج فـوق در مـورد اظهـار نظـر             . نخواهد كـرد  كسب  
شـفاف   ارسه زمينـه ارتبـاطي فـوق، ايـن واقعيـت،             كارورزان در 

 ـسازد كه اهداف يادگيري كارورزان به گ        مي ه  تـدوين نـشد    اي  هون
مراقبـت از    عملكرد تيم    ه او به عنوان عضو مؤثر نظارت بر       است ك 

 نتيجه بتوانـد در رابطـه بـا عملكـرد          بيمار آموزش ديده باشد، در    
  ).13(عضو مهم تيم خود اظهار نظر نمايدكلي 

ينـد آمـوزش كـارورزان     اتوان نتيجه گرفت كه فر      بنابراين، مي 
و   تيمـي  اراي طراحـي و اجـرا شـود كـه آمـوزش ك ـ       بايد به گونه  

دوران  در، و در نتيجــه ارتبــاط متقابــل تمــرين جايگــاه نظــارتي
هـاي برنامـه       در اهـداف، محتـوا و روش       و  افزايش يابـد   يادگيري

  .آموزشي منظور گردد
  

  قدرداني
از همكاري صميمانه خانم دكتر چنگيز و آقاي دكتر اميرسامان 

قرن و هاي ارزنده آقاي دكتر شهرام اويس  روستايي و راهنمايي
  .نماييم زاده تشكر و قدرداني مي آقاي مهندس حسن
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